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1�引言

整脊疗法，又称为“脊柱旋转复位法”，是以分筋弹拨、

按压疏理等整复手法作用在脊椎背膂，从而促进督脉的气血

调和，使其病椎恢复正常的一种疗法，在临床中常常结合温

灸、针刺、刮痧、点穴按摩以及理疗等手段，对颈、胸、腰

椎和骨盆的骨关节，椎间盘以及脊柱的相关软组织的劳损，

紧张僵硬或退行性改变进行调整，以恢复脊柱内的生物力学

平衡关系。早在清代《医宗金鉴·正骨心法要旨》称：“脊

梁骨……先受风寒，后被跌打损伤者，瘀聚凝结。若脊筋陇起，

骨缝必错，则成伛偻之形。当先揉筋，令其和软；再按其骨，

徐徐合缝，背膂始直。”对损伤性脊椎病变的病因、临床表

现及整复手法等已有较明确的载述。近代以来，整脊疗法的

治疗范围有不少发展，在对损伤性脊椎病变，如颈椎病、腰

椎间盘突出症等均有立竿见影的疗效，已为家喻户晓。此外，

还可用于治疗颈性失眠、骨性关节炎、胸椎小关节紊乱、胃

脘痛、心悸、消化不良等脊源性疾病。总结如下。
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摘� 要

脊源性疾病是一种比较常见的脊柱相关性疾病，它是由脊柱的力学改变或动力平衡失调，如椎体错位或骨盆的旋转引起脊柱
的生物力学平衡失调后，引起的病症。除了颈源性疾病、胸源性疾病、腰源性疾病等，它既包括各种颈、胸、腰椎的骨伤疾
患，还包括脊神经受压破后，引起的脏腑系统等各种疑难杂病。论文以探索整脊疗法治疗脊源性疾病为主要研究目标，通过
检索并查阅大量相关的文献资料，对临床中脊源性疾病的治疗效果进行整理和总结。
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2�颈源性引起的相关性疾病

2.1�颈椎病

颈椎病是颈椎的退变老化的表现，包括颈椎椎间盘的逐

渐脱水以及向各个方向突出，椎体间不稳定，颈椎骨刺形成，

颈椎韧带肥厚以至骨化或者钙化。颈椎病的整脊疗法包括颈

椎定位旋转扳法、颈部侧扳法及颈部仰卧位扳法等，现将整

脊疗法治疗颈椎病进行总结。

刘天玉 ���将 ��例神经根型颈椎病随机分为观察组和对

照组各 ��例，观察组按照“三步定位，四步十法”的整脊疗

法治疗，对照组给予中频牵引治疗，�组均以 ��次为一个疗程，

�个疗程后评定疗效。观察组有效率为 ������，对照组有效

率为 ������。整脊疗法观察组优于中频牵引治疗对照组。

杨尊求 ���对 ��例神经根型颈椎病随机分为治疗组 ��例

和对照组 ��例。治疗组采用整脊疗法配合针灸疗法，对照组

采用常规推拿配合针灸疗法，�组均以 �次为 �个疗程，休

息 �日后进行下一个疗程，�个疗程后评定疗效。治疗组有

效率为 ���，对照组有效率为 �����。整脊疗法配合针灸疗

法治疗组明显优于常规推拿配合针灸疗法对照组。

许静 ���等采用整脊疗法配合穴位注射治疗神经根型颈椎

病，并与单纯性整脊疗法进行比较，结果治疗组的治愈率和

好转率明显高于对照组，且统计学具有一定的意义。

高翔 ���等将椎动脉型颈椎病随机分为观察组和对照组，

其中观察组 ���例用整脊疗法治疗，对照组 ��例用传统中医

推拿治疗。观察组用按揉、拿等传统手法放松颈部肌肉，然

后用旋转复位的整脊疗法重复数次，对照组用按揉、㨰、拿、

拔伸、摇、扳法。观察组每次手法 �PLQ，每周一次，�次为

�个疗程，对照组，每次治疗 ��PLQ，每周三次，��次为 �

个疗程。两组是以 �个疗程结束后进行评定疗效。观察组有

效率为 ������，对照组有效率为 ������。观察组的治愈率

和好转率明显高于对照组，说明整脊疗法具有显著疗效。

欧阳颀 ���等将 ��例颈椎病患者随机分为 �组，治疗组

和对照组均 ��例。治疗组采用经络整脊疗法配合中频，离子

导入等。先在肩胛骨到胸椎到颈部如此反复按压 ��次，然后

用旋转复位法做整脊治疗，最后按揉穴位结束手法治疗。每

次手法治疗 ��PLQ，��次为 �个疗程，�个疗程后观察效果。

对照组就采用中频，离子导入等，两个疗程后观察结果。治

疗组有效率为 �����，观察组有效率为 �����。经络整脊疗法，

疗效优、起效快并且疗程短，针对性强。

2.2�高血压

颈源性高血压是因为颈椎病所导致的，颈上交感神经节

附着于颈椎的横突，或是颈椎错位、拉伤引起的无菌性的炎

症反应，颈椎错位是横突移位，这些情况都会造成交感神经

相对兴奋，而引起大脑的血液循环失调，使脑血管出现痉挛，

血压升高。高血压的整脊疗法采用推脊理筋整复法、颈段整

脊调颈法等进行治疗，现将整脊疗法治疗高血压进行总结。

项柏冬 ���等将 ��例颈源性高血压患者随机分为 �组，

分别为治疗组和对照组，平均每组各 ��例。治疗组采用整脊

疗法。先采用拇指弹、拨、点、按的手法松解理筋，然后采

用推脊理筋整复法和颈段整脊调整法进行治疗。每日 �次，

��次为 �个疗程，�个疗程后进行效果评定。对照组采用针

刺法对 &��&�，7��7�夹脊穴进行针刺，每日 �次，��次为

�个疗程，�个疗程后进行效果评定。治疗组显效 �例，有效

��例，有效率 ���。对照组显效 �例，有效 ��例，有效率

���。整脊疗法可以彻底解除或缓解对椎动脉及交感神经的

压迫或刺激，从而使血压恢复正常。

吕建军 ���将 ��例颈源性高血压患者随机分为治疗组和

对照组两组。治疗组运用整脊疗法配合西药治疗。运用㨰法、

四指推、揉法、弹拨法等松解肌肉，然后采用旋转复位法进

行治疗，手法 ��PLQ，并口服硝苯地平缓释片每日 �次，�周

为 �个疗程，�个疗程后观察效果。对照组则单纯用硝苯地

平缓释片进行治疗，�周为 �个疗程，�个疗程后观察效果。

治疗组有效率为 ������，对照组有效率为 ������。整脊疗

法配合西药组要优于单纯西药组，说明整脊疗法是一个重要

的疗法。

2.3�头痛

颈源性头痛是指由颈椎或颈部软组织的器质性、功能性

等所引起的，以慢性、单侧疼痛为主要表现的综合征。颈源

性头痛的整脊疗法采用定点旋转复位法、颈部侧扳法等进行

治疗。现将整脊疗法治疗头痛进行总结。

赵宸莜 ���等将 ��例颈源性头痛患者随机分为对照组 ��

例和观察组 ��例。其中，对照组口服盐酸利哌立松，一天一

次，连续治疗 �周。观察组采用 &���颈神经后支脉冲射频治
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疗以及整脊疗法进行治疗，�天 �次，连续治疗 �周。观察

组总有效率为 �����，对照组总有效率为 ���。&���颈神经

后支脉冲射频治疗以及整脊疗法进行治疗可以明显改善颈部

活动度，缓解头痛。

凌赛远 ���将 ��例颈源性头痛患者分为观察组和对照组，

其中观察组 ��例，对照组 ��例。对照组采用针刺治疗，留

针 ��PLQ，每日 �次，��天 �个疗程。观察组在针刺的基础

上配合整脊疗法。先松解颈部肌肉，然后采用定点旋转复位

手法进行治疗，每日 �次，��天为 �个疗程。�组均在 �个

疗程后进行比较。观察组总有效率 ������，对照组总有效率

���。整脊疗法配合针灸在治疗颈源性头痛效果确切，有助

于提高患者生活质量。

2.4�肱骨外上髁炎

肱骨外上髁炎是临床比较常见的肘部慢性损伤性疾病，

患者在过度曲腕、握拳或者伸拉肘关节时局部肌肉止点部位

受牵拉，患者表现明显的疼痛而出现活动受限，劳累后加重，

休息后减轻。颈源性肱骨外上髁炎的整脊疗法采用胸椎整复

法等进行治疗。现将整脊疗法治疗肱骨外上髁炎进行总结。

刘明升 ����等将 ���例颈源性肱骨外上髁炎患者随机分

为 �组，观察组和对照组，每组均 ��例。对照组采用微波治疗。

将微波治疗仪探头置于肱骨外上髁正上方处进行照射，每次

治疗 ��PLQ，每日 �次，连续治疗 ��天。观察组采用整脊疗

法配合微波治疗。微波治疗与对照组一致，采用按揉、捏拿

来放松肌肉，然后采用胸椎整复法进行整复。对照组痊愈 ��

例，有效 ��例。观察组痊愈 ��例，有效 ��例。对照组总有

效率 ������，观察组总有效率 ������。整脊疗法配合微波

治疗颈源性肱骨外上髁炎具有良好的疗效，更好地缓解临床

症状。

2.5�肩周炎

肩周炎是由于过度的劳损，剧烈运动，外伤以及寒冷刺

激等原因导致可以引发肩部肌肉，韧带，关节软骨等结构出

现损伤，进而导致肩部的疼痛，肿胀，活动受限等相关症状。

颈源性肩周炎的整脊疗法采用牵引、扳法、旋转复位、膝顶

复位等进行治疗。现将整脊疗法治疗肩周炎进行总结。

路曼 ����将 ��例颈源性肩周炎患者随机分为治疗组与

对照组 �组，每组均 ��例患者。治疗组采用整脊疗法进行

治疗。采用旋转复位法配合颈肩部松解的手法，每次治疗

��a��PLQ，每天一次，��次为 �个疗程，治疗两个疗程。对

照组采用颈肩部放松肌群的疗法，每次治疗 ��a��PLQ，每天

一次，��次为 �个疗程，治疗两个疗程。治疗组总有效率为

������，对照组总有效率为 ���。整脊疗法配合松紧手法治

疗颈源性肩周炎具有标本兼职疗效高、简便操作兼安全实用

特点，值得推广。

3�胸源性引起的相关性疾病

3.1�心悸

胸源性心悸是一种非常常见的脊柱相关性疾病，它是指

胸椎关节错位，刺激脊神经或交感神经，导致心律失常、心悸

怔忡。胸源性心悸的整脊疗法采用斜扳法、双掌根叠压法、单

手掌根旋压法等进行治疗。现将整脊疗法治疗心悸进行总结。

董建军 ����等将 ���例心悸患者随机分为 �组，治疗组

和对照组均 ��例。治疗组采用整脊疗法。先用脊诊的方法找

出阳性反应点，然后运用整脊疗法消除阳性反应点。对照组

采用以调理心气、安神定悸的治法进行针刺。�组均是每天 �

次，��天为 �个疗程，�个疗程后观察疗效。整脊组心电率

恢复为 ������，对照组心电率恢复为 ������。整脊疗法可

以改善心血管循环和心脏神经调节作用，缓解脊源性心悸各

种症状。

曾启明 ����将 ��例心悸患者随机分为 �组，实验组和对

照组，平均每组各 ��例。实验组以胸椎微调的整脊疗法进行

治疗。先用掌根揉放松后背肌肉，再用左右旋转式错位法、

胸椎倾仰错位法进行治疗。对照组采用常规推拿手法进行治

疗。两组均是治疗每日 �次，以 ��次为 �个疗程，�个疗

程后观察效果。实验组总有效率为 ���，对照组总有效率为

������。实验组有效率明显优于对照组。

谢琪 ����等采用龙氏治脊疗法治疗脊柱相关性心律失常，

治疗组 ��例，对照组 ��例，总有效率治疗组为 ���明显高

于对照组 ���，一年内复发率治疗组为 ���明显较对照组

���低。

3.2�胃脘痛

胸源性胃脘痛是一种常见的脊柱相关性疾病，它是指胸

椎关节错位，刺激胃部肌肉，导致恶心、呕吐等胃部疾病。
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胸源性胃脘痛的整脊疗法采用双掌根叠压法、单手掌根

旋压法等进行治疗。

刘华春 ����等将 ��例脊源性胃脘痛患者均采用整脊疗法

进行治疗。先采用揉、推等手法放松其背部经脉，再对其进

行摇脊复位治疗。临床治愈患者有 ��例，显效患者有 ��例，

有效患者有 �例，总有效率为 ������。用整脊疗法治疗脊源

性胃脘痛效果较为理想。

3.3�腹痛

胸源性腹痛是指由于脊柱疾患造成的消化道神经肌肉调

节紊乱引起的腹痛、腹泻等食欲不振综合征。胸源性腹痛的

整脊疗法采用定点旋转复位法、松脊法等进行治疗。现将整

脊疗法治疗腹痛进行总结。

杨书生 ����将 ��例脊源性腹痛患者采用整脊疗法治疗。

采用松脊法、脊柱旋转复位法、压脊法进行治疗。结果可知，

�次治疗有效 ��例，�次有效 �例，�次有效 �例，有效率

为 ���。

3.4�支气管炎

胸源性支气管炎是指由于脊柱疾患造成的植物神经功能

失调引起的咳嗽、咳痰、气促等症状。胸源性支气管炎的整

脊疗法采用定点旋转复位法、等进行治疗。现将整脊疗法治

疗支气管炎进行总结。

罗石坚 ����将 ��例支气管炎患者随机分为 �组，治疗组

和对照组，其中治疗组 ��例，对照组 ��例。两组均以祛痰、

止咳、平喘药物。其中治疗组加用整脊疗法，隔日 �次，�

次为 �个疗程。对照组在脊椎旁注射水针松解黏连，隔 �日

�次，�次为 �个疗程。治疗组总有效率 ���，对照组总有效

率 ���。

4�腰源性引起的相关性疾病

4.1�腰椎间盘突出症

腰椎间盘突出症是指腰椎间盘退变突出，进而压迫周围

神经组织引发的一系列症状腰椎间盘突出症的整脊疗法采用

腰椎定点旋转复位法、俯卧旋腰法等进行治疗。现将整脊疗

法治疗腰椎间盘突出症进行总结。

薛艳艳 ����等将 ���例腰椎间盘突出症患者随机分为 �组，

整脊疗法组 ���例和常规针刺组 ���例。整脊疗法组和常规

针刺组均 �天 �次，��次为 �个疗程，�个疗程后进行评定。

整脊疗法组总有效率 �����，常规针刺组总有效率 �����。

整脊疗法治疗腰间盘突出症优于常规针刺，值得推广。

姚正凯 ����将 ���例腰椎间盘突出症患者随机分为 �组，

治疗组和对照组，分均每组各 ��例患者。其中，治疗组采用

整脊疗法治疗。先用一指禅推法松解膀胱经，然后用整脊方

法实行手法复位，�a�整复 �次，��天为 �个疗程。对照组

采用按摩松解法治疗，�天 �次，��次为 �个疗程。�组均

是 �个疗程后观察效果。治疗组有效率为 �����，对照组有

效率为 �����。结论可得，治疗组疗效优于对照组，整脊疗

法治疗腰椎间盘突出症有良好的治疗作用。

孙晓嘉 ����将 ���例腰椎间盘突出症患者随机分为 �组，

治疗组 ��例，对照组 ��例。治疗组运用整脊疗法配合牵引

治疗，手法治疗 �a�天治疗 �次，�a�次为 �个疗程。牵引

疗法每天治疗 �次，每次 ��PLQ，��天为 �个疗程。对照

组采用腰椎牵引治疗配合口服美洛昔康片每日 �次，牵引疗

法与治疗组一致。治疗组总有效率 ���，对照组总有效率

���。整脊疗法和腰椎牵引是治疗腰椎间盘突出症的优选方

法，优于对照组，值得推广。

宋红梅 ����将 ��例腰椎间盘突出症患者随机分为 �组，

治疗组和对照组平均每组 ��例，对照组采用腰椎牵引手法治

疗，每天牵引 �次，每次 ��PLQ，��天为 �个疗程。治疗组

采用整脊疗法配合腰椎牵引进行治疗。先用抹法进行放松，

然后采用腰椎多方位整脊疗法，腰椎定点旋转复位手法、俯

卧旋腰法、按腰提扳法、握踝伸腰法、腰部牵抖法等进行治疗，

连续 ��天为 �个疗程。治疗后 �组各量表评分均较治疗前降

低，且治疗组降低程度优于对照组。整脊疗法可改善腰椎间

盘突出症的疼痛和腰椎功能。

4.2�腹泻

腰源性腹泻是指由于脊柱疾患造成的消化道神经肌肉调

节紊乱引起的腹泻等食欲不振综合征。腰源性腹泻的整脊疗

法采用定点旋转复位法、按腰提扳法等进行治疗。现将整脊

疗法治疗腹泻进行总结。

唐晨 ����将 ��例脊源性腹泻患者用整脊疗法配合超激光

治疗。用推、揉、点、按放松颈部肌肉，然后采用旋转复位

法进行治疗。治愈 �例，好转 �例，总有效率 �����。通过
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整脊疗法配合超激光疗法治疗脊源性腹泻疗效好，副作用少，

值得推广。

5�结语

在阅读大量文献中不难发现整脊疗法操作简便，效果显

著，对脊源性疾病具有良好的治疗作用。应用本疗法，病椎

定位准确是获效的前提，熟练掌握整复的手法则是提高疗效

的关键。但是对此方法设计的实验较少，样本量严重缺乏，

对此方法的作用原理不够深入了解，为此未来研究此方法应

加强基础的巩固，更深一步的研究此方法，让整脊疗法治疗

脊源性疾病达到更高的水平。
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